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興味あるパラプレギーの一例
高田典彦
最近清水厚生病院整形外科において興味ある脊髄 
損傷の 1例を経験したので，簡単に報告する。
患者: 川Oし0， 74才 〈♀).
初診: 40年 11月9日
現病歴 :11月6日テレビを寝乍ら見ていて急に
起き上った所，背部より脇下にかけギクりとして以
降直ちに両下肢麻痔，大小便失禁状態となった。
家族歴，既往歴に特筆すべき事なし。
来院時所見: 体格栄養中等度， Th8より Thl1l乙
かけ背部に叩打痛・圧痛を認め，胸腰椎移行帯にパ
レヰテツーを認めた。皮膚の知覚は， Th10以下全く
消失，下肢の運動は全く不能であった。レ線的に
は，骨多孔症および変形性脊椎症が胸腰椎にて著明
であるが椎体圧迫骨折等はない。
検査所見: 血液検査では，R 386万， Hb 77%， 
w.8，700，Ht 34%，出血時間6分 30秒，凝固時
間，開始3分30秒完結17分30秒であった。尿便他
は，特筆すべき所見はない。髄液所見は，全く血
性，初圧 180mm3ml採取後終庄80mm，クェッ
ケンステットは陽性であった。
入院後症状の軽快が見られず， 11月 17日にチス
テノレナ・ミエログラムを行ったが， Thg以下は完全
ブロック，筋電図的にも，Thg以下の支配筋には，
全く電気的反応が認められなかった。
手術所見: 受傷後 12日自民 GOFILて椎弓切除
術を施行したところ， Thg以下 Th11にかけ，硬膜
外血腫が認められ硬膜下には嚢状の小指頭大の水胞
が散見され，脊髄実質は，浮腫，出血，挫減および
軟化が広範に認められた。
経過:樗意IJ，尿路感染，肺炎等に特に留意し，
APT 20 mgjT，A-F 100 mgjT，他化学療法を強力
に行い同時にリハビリテーションを開始，上肢およ
び背筋の筋力増強の目的にて仰臥位垂直懸垂運動，
起き上り，寝返り運動訓練等を行い現在下半身マヒ
および直腸勝脱障碍は不変なるも寝返りおよび起坐
迄は可能となり，なお近き将来，装具着用にて松葉
杖歩行も可能と期待されるに至っている。
考案: 本例は軽微な外力により発生した脊髄損
傷であり，発生機転l乙注目すべき 1例である。脊髄
出血の機転として，極めて稀に脳卒中と同じ概念で
脊髄動脈硬化のある人に脊髄卒中と呼ばれる脊髄出
血が起り得るが，多くは，背部打撲や高所よりの落
下等による外傷による。また脊髄腫虜，脊髄炎の続
発症状として，また全身出血性素因のある疾患にお
いて脊髄出血が起り得る。本例においては，血管の 
老人性変化を来し伸展性が低下し脆くなっている所
へ体動により，脊髄実質にズレを生じ，ために脊髄
動脈が硬膜および軟膜を突き破る部分において破れ
たため硬膜外および硬膜下に広範なる出血を来たし
たものと推定されるが，脊髄への血管の動態を含
め，今後の研究に侯っところが大きい。
鑑別疾患として，脳血栓と同様，前脊髄動脈血栓
症が挙げられるが，髄液所見により，また麻痔の起
り方等より否定される。
近時交通事故等の増加に伴い，頚、髄損傷を始め脊
髄損傷の数例を我々は経験しているがその発生機転
にも，またリハビリテーションKも，また社会復帰
の面からもなお一層の考察が加えられるべきものと
考えられるので，簡単に報告した。
